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Pautas de orientación para el manejo de la celiaquía en la etapa infantil 
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- Elaborado por María Algueró Royo. 
- Dirigido por Annabella Salamanca Villate. 
- Presentado para su defensa en la convocatoria de Septiembre  del año 2016. 
- Número de palabras (sin incluir anexos): 13.115 
Resumen 
Este trabajo aborda el tema de las alergias e intolerancias, específicamente la 
Celiaquía en niños de Educación Infantil, con el objetivo de recopilar, revisar y analizar 
información bibliográfica relacionada con esta alteración digestiva, para fomentar 
actitudes de respeto, ayuda y apoyo a las escuelas y familias.  
Para ello, como punto de partida se realizaron encuestas en dos centros escolares en 
Huesca (Provincia de Aragón).  En las respuestas a la encuesta las familias en general  
consideran que actualmente hay poca información acerca de las intolerancias y alergias 
en general y de la Celiaquía en particular, lo que puede conllevar a una falta de manejo 
y sensibilización en esta etapa de desarrollo. 
Con la información obtenida y la revisión y análisis de fuentes bibliográficas 
diversas se han recopilado una serie de pautas en las que por una parte se explican los 
conceptos relacionados con las intolerancias y alergias alimentarias. De otra parte, se 
proponen dos actuaciones, la primera con trípticos informativos para las familias y 
profesores de un centro escolar, la segunda, una unidad didáctica diseñada para la etapa 
de infantil.  
Palabras clave 
Celiaquía, gluten, trigo, etapa infantil, educación, alergias, intolerancias, escuela, 
prevención, actuación.  
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1. INTRODUCCIÓN 
La alimentación infantil debe cubrir adecuadamente los requerimientos de energía y 
nutrientes en cada una de las etapas a fin de promover un óptimo crecimiento y 
desarrollo, evitando una carencia o exceso de nutrientes y favoreciendo un patrón de 
alimentación sana y variada que perdure en etapas posteriores a la vida. (P.Cerezal 
Mezquita, 2011). 
En la etapa infantil, las necesidades energeticas proteicas son esenciales, ya que es 
una etapa donde la malnutrición, desidratación y alteraciones digestivas estan muy 
presentes.  
El aporte necesario que asegura el mayor crecimiento físico y psicologo de un niño 
vienen regido por la IR o RDA (Ingesta Recomendada de Nurtrientes o Recommended 
Dietary Allowancecs), y establece las raciones adecuadas de alimenos que deben ser 
consumidos en esta etapa.  
Estos requerimientos o recomendaciones se ven agrupados en cinco grupos: energia, 
proteinas, hidratos de carbono, grasas, minerales y vitaminas.  
En lo que se refiere a la energia, la recomendación depende en mayor medida del 
tamaño del niño, de su actividad física y de su masa muscular (grasa). Por lo general, en 
la etapa infantil se necesita casi el doble de energia que en la etapa adulta, siendo unas 
80-100 kcal/kg al día frente a 30/40 kcal/kg al día.  
En cuanto a las proteinas, decir que unicamente suelen producirse deficiencias en el 
caso de que surjan limitaciones extrictas en la alimentación ya sea a causa de alguna 
patologia o bajos aportes en la dieta.  
A continuación se presenta una tabla con las recomendaciones de energia y proteinas 
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Además, cabe destacar, que en esta etapa, la infantil, el mayor aporte calorico de la 
dieta debe producirse a través de los hidratos de carbono.  
Este aporte debe representar un 55 % del total de energia ingerida. Los azucares 
complejos como por ejemplo los cereales, legumbres, pan, patata, verduras y frutas 
deben predominar frente a los azucares simples.  
Por otro lado, el aporte graso adecuado para un niño a partir de los dos años esta 
entre el 30 y 35 % de la energia total de la dieta.  
Los minerales y las vitaminas son necesarias para el optimo desarrollo y crecimiento 
de los niños. Una ingesta inadecuada de estos pueden provocar deficiencias y 
aleteraciones graves en los niños.  
El hierro, el calcio, la vitamina D y el Cinc, son esenciales para el crecimiento y 
desarrollo de cualquier niño.  
Uno de los alimentos más completos es el pan por sus propiedades nutricionales y 
por tanto esto lo convierte en un alimento imprescindible y fundamental en la 
alimentación de cualquier persona y en especial en la de los más pequeños.  
El pan es una gran fuente de hidratos de carbono, con una cantidad de proteínas y 
minerales muy importante, y que además ayuda a los niños a mejorar el rendimiento 
escolar, facilitando una atención inmediata y una mejor memoria a corto plazo.    
Es recomendable tomar entre cuatro y seis raciones diarias de pan repartida entre las 
cinco comidas diarias establecidas, desayuno, almuerzo, comida, merienda y cena.  
Edad en años Energía (kcal./día) Proteínas (gr./día) 
1-3 1.485 1.1 
4-8 1.750 0.95 
9-13 2.300 0.95 
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Una persona intolerante al gluten no puede consumir pan de trigo, ni centeno por lo 
tanto esto puede dificultar a la hora de cubrir necesidades nutricionales en su dieta. La 
alternativa al pan de trigo y centeno podría ser el consumo de pan de arroz, maíz o 
castaña por ejemplo.  
A continuación, se analizan y representan los aportes calóricos de grasas, 
carbohidratos  y proteínas que proporcionan diferentes tipos de pan con y sin gluten: de 
trigo, centeno, arroz, maíz y castaña.  
Figura 1: Aporte calorico 
 










































Lípidos-grasas por cada 100g 
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Figura 3: Aporte carbohidratos 
 
Figura 4: Aporte proteinas 
 
 
Como se puede observar el pan de castaña es el más calórico (384 kcal por cada 
100g), el pan de maíz y el pan de arroz tienen un aporte calórico similar, 368 kcal para 
el primero, 364 kcal el segundo, el pan de trigo (integral) nos aporta 229 kcal, el pan 
que menos aporte calórico proporciona en esta comparativa es el pan de centeno con 








































Proteinas por cada 100g 
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En lo que se refiere al aporte graso, el pan de arroz nos ofrece el mayor de los aportes 
con 2.8g por cada 100g, el pan de maíz con un 1.8g y el de castaña 1.6g, el pan de trigo 
(integral) 1.46g, por último, el que aporta menor cantidad de grasas es el pan de centeno 
con 1.1g. 
El pan que aporta mayores niveles de carbohidratos es el pan de castaña 83.5g, le 
sigue el pan de maíz con 80g y el de arroz con 75g, frente al pan de trigo (integral) y el 
pan de centeno con 43g y 42.2g respectivamente.  
Finalmente, al analizar el aporte proteínico de los distintos tipos de panes se 
concluye en este caso que todos aportan cantidades similares de proteínas. Este aporte 
oscila entre los 6.5g y los 8.5g.  












CENTENO 213g 1.1g 42.2g 8.5g 
MAIZ 368g 1.8g 80g 7.5g 
TRIGO 229g 1.46g 43g 7.77g 
ARROZ 364g 2.8g 75g 8.5g 
CASTAÑA 384g 1.6g 83.5g 6.5g 
 
Una vez analizados los tipos de panes, se concluye que una persona que sufre 
intolerancia al gluten no tiene porqué sufrir deficiencias nutricionales al consumir un 
pan que no contiene centeno ni trigo, ya que el pan de maíz, arroz, y castaña no difieren 
ampliamente en su aporte nutricional.  
De acuerdo con la comparativa el pan más apropiado para una persona celiaca podría 
ser el pan de maíz y para una persona que no lo es el pan de centeno.  
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La importancia de los hábitos en la infancia  
Por lo general, en la actualidad, la mayor parte de las personas pueden consumir  una 
gran variedad de alimentos sin que ello suponga ningún riesgo para su salud. Sin 
embargo en la población hay, un porcentaje de personas que sufre reacciones adversas 
cuando consume o toca ciertos alimentos. Según la  Organización Mundial de la Salud 
(OMS) 2006, “la prevalencia estimada de alergias alimentarias en la población general 
es del 1% al 3% en los adultos, y del 4% al 6% en los niños”. Esto quiere decir, que la 
población infantil es más sensible a sufrir cualquier tipo de alergia o intolerancia 
alimenticia que la población adulta.  
El tema de la alimentación tanto en la población adulta como la infantil, tiene una 
gran relevancia. Y es en la etapa infantil cuando más se debe incidir en este tema, ya 
que desde esta edad los niños van adquiriendo hábitos.  Por ello es una etapa 
favorecedora en la educación para la salud, ya se adquieren conocimientos y actitudes 
para llevar un estilo de vida saludable.  
Es por lo anterior que el papel del profesorado es fundamental en las diferentes 
facetas del niño en edad infantil. La escuela es el primer lugar donde los niños acuden 
fuera del entorno familiar, en ella los niños se relacionan con sus iguales, y es donde 
pueden vivir en algunos casos las primeras situaciones relacionadas con manifestaciones 
alérgicas.  
Es muy importante por tanto que las familias como los profesores actúen de forma 
conjunta y estén bien informados sobre la prevención, sintomatología, detección y 
manejo de las posibles alergias e intolerancias. Esta actuación conjunta requiere 
involucrar a los demás niños de clase desarrollando solidaridad y tolerancia y una 
convivencia que evite situaciones de riesgo.  
El currículo de Educación Infantil (BOA 2008) está establecido en tres áreas y dentro 
de ellas, están los bloques de contenidos. Es en el área primera denominada 
Conocimiento de sí mismo y autonomía personal, en su bloque IV, llamado El cuidado 
personal y la salud, donde se enmarcaría el tema abordado en este Trabajo Fin de 
Grado.  
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El presente trabajo por una parte consiste en realizar una revisión bibliográfica de la 
documentación existente acerca de las intolerancias y alergias, ampliando y sintetizando 
información de varias fuentes para incorporarla al quehacer didáctico de la labor del 
docente en la educación infantil. La información recopilada acerca de este tema, permite 
aclarar las diferencias entre alergia e intolerancia y describir las tipologías que más se 
manifiestan en la etapa infantil.   
La revisión realizada se centra más específicamente en la celiaquía, intolerancia de 
gran prevalencia en nuestra sociedad. En diferentes estudios realizados por la SEEN 
(Sociedad Española de Endocrinología y Nutrición), la prevalencia de la  celiaquía en 
España oscila entre uno por cada 7.528 casos en la población infantil y uno por cada 
38.927 en la población adulta.  
De otra parte, tras pasar unas encuestas a las familias, surge la necesidad de crear dos 
trípticos informativos destinadas a ellas y al profesorado de un centro, donde están 
explicadas principales características acerca de las intolerancias y alergias, y acerca de 
la celiaquía.  Además de esto, también se elabora una Unidad Didáctica diseñada para la 
etapa de infantil.   
1.1.Alergias e intolerancias 
La información del siguiente apartado procede del estudio de la Fundación BBVA 
(2012), de la Sociedad Española de Alérgicas (2012) y del tratado de alergología 2007 
de alergias e intolerancias alimentarias. 
Con relación a la diferencia que existe entre alergia e intolerancia, los documentos 
referidos mencionan que:  
En España, al igual que en otros países, cada vez, se diagnostican más casos de 
alergias e intolerancias. Estas afectan a un gran porcentaje de la población, en especial, 
a la infantil.  La UCIF (European Food Infomation Council) proporciona porcentajes 
pertenecientes a diferentes estudios. Estos estudios estiman que el promedio de alergias 
alimentarias en la población adulta es de un 1-2% aproximadamente. Sin embargo, en la 
población infantil este porcentaje se incrementa y se ha calculado que entre un 3-7% de 
niños/as sufren alergias.  
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Alergia alimentaria es una reacción adversa o respuesta alterada del sistema 
inmunitario de una persona ante la ingestión, contacto o inhalación a un alimento, a un 
componente/ ingrediente o, incluso, a una traza de un alimento.   
Los principales alimentos que causan alergias en España, según la UCIF son los 
siguientes:  
- Leche  
- Huevo  
- Pescado y marisco  
- Frutos con cáscara  
- Legumbres  
- Cereales  
- Frutas 
Sus síntomas aparecen inmediatamente tras la ingesta o contacto con el alimento. Las 
reacciones alérgicas que pueden aparecer son:  
 Reacciones cutáneas (inflamación de labios, lengua, cara, enrojecimiento de la 
piel, urticaria, etc.).  
 Reacciones respiratorias: Tos, asma, moqueo, estornudos, tos, etc.  
 Reacciones digestivas: nauseas, vómitos, picor de boca y garganta, diarrea, dolor 
e hinchazón abdominal, etc.  
Otra reacción más grave, pero menos frecuente es la Anafilaxia, que afecta a todos 
los órganos del cuerpo y se manifiesta a través de vómitos, diarrea, arritmia cardiaca, 
dolores abdominales y, urticaria, entre otros.   
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Intolerancia alimentaria es una reacción adversa del propio metabolismo, sin 
participación del sistema inmunológico, ante la ingestión de un alimento o de un 
componente de un alimento. En la mayoría de casos se debe a alteraciones en la 
digestión o metabolismo de los alimentos, que por origen genético o adquirido con los 
años, impiden la digestión, asimilación y aprovechamiento de algunas sustancias que 
contienen los alimentos. 
Los principales alimentos que en España causan alergia son:  
- Intolerancia al gluten (trigo, centeno, cebada, avena, espelta y kamut). 
- Intolerancia a la lactosa (leche y derivados)  
- Intolerancia a alimentos que contengan sulfito y benzoato sódico 
(conservante), glutamato monosódico (saborizante) 
Sus síntomas y reacciones no aparecen inmediatamente tras la ingesta del alimento, 
sino que aparecen más lentamente y no se asocian a alimentos ingeridos varias horas 
antes. Por ello, se llama a la intolerancia “alergia escondida”.   
Las reacciones que causan son náuseas, dolor intestinal, cólico, sensación de calor, 
diarrea, dolor intestinal y son similares a las reacciones alérgicas digestivas. 
La prevención tanto de alergias como intolerancias es la misma. Evitar la ingesta o 
contacto con el alimento que produce la alergia o intolerancia.  Esta medida preventiva 
parece fácil, pero a la hora de llevarla a cabo, resulta mucho más complicada de lo que 
parece, ya que requiere una vigilancia constante por parte de la persona que sufre la 
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Tabla 3: Cuadro resumen alergias e intolerancias alimentarias. 
ALERGIAS ALIMENTARIAS INTOLERANCIAS ALIMENTARIAS 
Afectan al sistema inmunitario. No afectan al sistema inmunitario. 
Algunos de los alimentos más frecuentes que la 
causan son: Leche, huevo, pescado, marisco, 
frutos con cáscara, legumbres, cereales y frutas. 
Lo causan aquellos alimentos que contienen gluten 
y los alimentos que contienen lactosa (Para el caso 
de España). 
Los síntomas y reacciones alérgicas se producen 
inmediatamente tras la ingesta o contacto con el 
alimento. 
Los síntomas y reacciones no aparecen 
inmediatamente tras la ingesta del alimento, sino 
que aparecen más lentamente y no se asocian a 
alimentos ingeridos varias horas antes. 
Las reacciones alergias pueden ser de tipo cutáneo 
(inflamación de cara, urticaria…), respiratorio 
(tos, asma, estornudos, moqueo…), y digestivas 
(nauseas, picor, vómitos, diarrea, dolor 
abdominal…). 
Las reacciones que se producen son similares a las 
reacciones alérgicas digestivas. Se presentan en 
forma de:  nauseas, dolor abdominal, diarreas, 
cólico, sensación de calor, etc. 
La medida preventiva más importante tanto para las alergias alimentarias como para las intolerancias 
consiste en evitar la ingesta o contacto con el alimento que produce la alergia o intolerancia. 
 
1.2.Intolerancia al gluten (celiaquía) 
Con relación a la intolerancia al gluten, - FACE (2016) en una guía editada 
conjuntamente con el Gobierno de Aragón, destaca entre sus principales características, 
las que se exponen a continuación:   
La enfermedad celíaca es una enfermedad crónica del aparato digestivo que se define 
como una intolerancia permanente al gluten, que en individuos predispuestos 
genéticamente, ocasiona una lesión en la mucosa del intestino delgado. 
Esta enfermedad afecta a 1 de cada 200-300 personas, y se puede presentar tanto en 
niños como en adultos.  
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La celiaquía se manifiesta a través de diferentes signos y síntomas. Los más 
frecuentes son la pérdida de apetito y de peso, diarreas voluminosas, distensión 
abdominal, retraso en el crecimiento, aparición de aftas, defectos en el esmalte dental. 
Además otros síntomas menos frecuentes son anemia, vómitos, estreñimiento, abortos, 
infertilidad, retraso de la pubertad, osteoporosis, dermatitis herpetiforme entre otros.   
Sin embargo, en ocasiones, estos síntomas pueden estar ausentes y pasar 
desapercibidos, dificultando así el diagnóstico.  
Para establecer un diagnóstico de sospecha se realiza en primer lugar, un examen 
clínico y una analítica de sangre donde se incluyan marcadores serológicos de esta 
enfermedad (anticuerpos, antigliadina, antitransglutaminasa trisular y antiendomisio). 
El diagnóstico fiable existente para detectar la enfermedad celiaca es realizar una 
biopsia intestinal y por ello nunca se tiene que suprimir los alimentos que contengan 
gluten en la dieta sin haber realizado esta prueba, ya que, esto retrasaría o falsearía el 
diagnostico.  
Como tratamiento una vez diagnosticada la enfermedad celiaca, es la eliminación 
estricta y para toda la vida de todos los alimentos que contengan gluten o trazas de éste. 
Esto conlleva un gran esfuerzo para la persona que lo padece, ya que debe tener un 
especial cuidado a la hora de cocinar, comprar alimentos, asistir a comidas, restaurantes, 
colegio, etc.), lo cual afecta en gran medida a su vida diaria.   
Si la persona diagnosticada sigue el tratamiento de una manera adecuada, tendrá una 
recuperación total, es decir, recuperará la estructura del intestino. Si por el contrario, no 
sigue una dieta libre de gluten, puede experimentar numerosas complicaciones como 
pueden ser la malnutrición, abortos, infertilidad, e incluso mayor probabilidad de 
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Enfermedad crónica del aparato digestivo definida como una intolerancia 
permanente al gluten, que en individuos predispuestos genéticamente, 
ocasiona una lesión en la mucosa del intestino delgado 
¿Quién puede padecer 
esta enfermedad? 
La pueden desarrollar tanto niños como a adultos. La celiaquía afecta a uno 
de cada 200/300. 
 
Signos y síntomas 
Pérdida de apetito y de peso, diarreas voluminosas, distensión abdominal, 
retraso en el crecimiento, aparición de aftas, defectos en el esmalte dental, 
etc. 
Diagnostico Se realiza un examen clínico y una analítica de sangre. El único diagnóstico 




Dieta libre de alimentos que contienen Gluten o trazas de este. 
Simbología de alimentos (aptos para celiacos) 
La marca “Controlado por FACE”), 
es el símbolo que indica que el 
producto contiene niveles inferiores 
a 10 ppm de gluten. 
La espiga barrada dentro de un 
círculo, es el símbolo internacional 
del gluten. Indica que el producto 
contiene niveles inferiores a 20 ppm 
de gluten. 
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En lo que se refiere a la simbología, los productos aptos para los celiacos, vienen 
etiquetados. La principal entidad que informa, garantiza y etiqueta en España sobre los 
contenidos de gluten de los alimentos es la Federación de Asociaciones de Celiacos d 
España (FACE). El símbolo de esta entidad se muestra en la figura 5 e indica que el 
producto contiene niveles inferiores a 10 ppm de gluten y está controlado por entidades 
de certificación acreditadas por ENAC, una Entidad Nacional de Acreditación.    
 






La espiga barrada dentro de un círculo (ver Figura 6) es el símbolo internacional del 
gluten, regulado por la AOECS (Asociación de Celiacos Europeos) y garantiza que el 
producto no posee unos niveles de gluten superiores a 20 ppm.  
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Recientemente, se ha publicado un nuevo reglamento de ejecución (UE) núm. 
828/2014 de la Comisión, de 30 de julio de 2014, relativo a los requisitos para la 
transmisión de información a los consumidores sobre la ausencia o la presencia reducida 
de gluten en los alimentos. (Anexo 1) 
En este reglamento se regulan los requisitos que deben aplicarse a partir del 20 Julio 
de 2016 respecto a la información acerca de la ausencia o presencia reducida de gluten 
en los diferentes alimentos.  
La existencia de esta información debería ayudar a una persona con intolerancia al 
gluten a discriminar y poder elegir una dieta variada tanto dentro como fuera del hogar.  
En el Reglamento (CE) núm. 41/2009 de la Comisión, de 20 de enero de 2009, sobre 
la composición y etiquetado de productos alimenticios apropiados para personas con 
intolerancia al gluten, se especifican las normas de uso de las indicaciones «sin gluten» 
y «muy bajo contenido de gluten». 
Los requisitos generales que se han establecido para este nuevo reglamento son los 
siguientes:  
- Sin gluten: Este término únicamente podrá utilizarse cuando los alimentos 
que están a la venta no superen los 20 mg/kg de gluten.  
- Muy bajo en gluten: Podrá utilizarse cuando el trigo, centeno, cebada, 
avena o sus variedades hibridas, o ingredientes hechos a partir de estos 
cereales, no contengan más de 100 mg/kg de gluten en el alimento que 
está en venta.  
Los requisitos adicionales exclusivamente para los alimentos que contienen avena:  
- La avena clasificada como sin gluten, o muy baja en gluten, debe haber 
sido elaborada, preparada y/o procesada para evitar la contaminación por 
el trigo, centeno, cebada o sus variedades híbridas y el contenido en 
gluten no sobrepasará los 20 mg/kg.  
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     Por lo tanto, con esta nueva reglamentación que ha entrado en vigor este mes de 
Julio, una persona con intolerancia al gluten tendrá más información acerca de la 
cantidad de gluten que contienen los diferentes alimentos que puede consumir.  
1.2.1. Historia  
En la Segunda Mitad del siglo II a.C, Areteo de Capadocia ya se refirió a esta 
enfermedad con el término “diátesis o estado celíaco”, para describir una alteración 
crónica de los adultos, caracterizada por la “eliminación de alimentos sin digerir, 
acompañada de acentuada emaciación (pérdida involuntaria de más del 10% de peso, 
especialmente de masa muscular) y estado de debilidad”. Sus trabajos fueron traducidos 
y editados por F. Adams en 1856. 
En 1888 el pediatra inglés Samuel J Gee, publicó en la revista del Hospital St 
Bartholomew de Londres un trabajo para describir por primera vez una enfermedad que 
denominó “coeliac affection”. En su artículo, Gee describía una “indigestión crónica 
que se observa en personas de toda edad, aunque parece afectar en especial a los niños 
de edad comprendida entre uno y cinco años”. 
Hasta mediados de la década de 1950, el diagnóstico de la celiaquía se basó en las 
manifestaciones clínicas, pues se suponía que era una enfermedad que se presentaba 
preferentemente en niños con diarrea crónica y un hábito muy peculiar, el característico 
hábito celíaco, con diarrea crónica y malnutrición, en un niño entre 1 y 4 años, según la 
conocida descripción de la enfermedad hecha por Gee. 
Dicke y Van de Kamer, en 1950 demostraron que el alimento causante de este cuadro 
era el trigo, la avena, la cebada y el centeno.  
En 1968, se inicia en Inglaterra la primera Sociedad Celiaca y gracias a ellos, se 
cambia la manera de ver la celiaquía.  
Eduardo y Cueto Rua en el 2011, afirmaron que la Enfermedad Celiaca (EC), es la 
intolerancia de orden genético más frecuente de la especie humana.  
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1.2.2. Formas de manifestación 
La EC puede presentar una gran expresividad en sus manifestaciones, tanto desde el 
punto de vista clínico, como bioquímico, inmunológico y con distintos grados de 
afectación de la mucosa intestinal.  
Desde la publicación por Ferguson et al. (1993) del espectro clínico de la EC, se 
habla de formas activas, silentes, latentes y potenciales. – Según la edad del paciente se 
aprecian distintas manifestaciones:  
- Enfermedad celiaca activa: sintomatología clínica evidente.  
 
- Enfermedad celiaca silente: Personas asintomáticas o con manifestaciones 
clínicas mínimas y sin embargo presentan una atrofia vellositaria.  
 
- Enfermedad celiaca latente: Susceptibilidad genética y sin embargo pueden tener 
una biopsia intestinal normal consumiendo gluten.  
 
- Enfermedad celiaca potencial: Susceptibilidad genética a padecer la EC, pero sin 
datos serológicos ni histológicos en el momento de realizar el estudio que 
confirme la sospecha - diagnóstica de EC.  
 
    El único criterio fiable existente para el diagnóstico de la enfermedad celíaca es 
realizar una biopsia intestinal, donde se aprecia la atrofia de vellosidades intestinales, 
permitiendo establecer la sospecha y confirmación de esta enfermedad. (Guía Práctica 
del Celiaco, 2002). 
1.2.3. ¿Qué es el gluten?  
El gluten es una proteína que se encuentra en la semilla de muchos cereales, como el 
trigo, el centeno, la cebada, la espelta, el triticale, la avena y el kamut. El gluten 
representa un 80% de las proteínas del trigo y está compuesto de gliadina y glutenina. 
Es el responsable de la elasticidad de la masa de harina, lo que permite su fermentación 
y además da la consistencia elástica y esponjosa a los panes y a las masas horneadas.  
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El gluten es apreciado en la alimentación por el poder espesante que tiene (Pagina 
Web de FACE).  
1.2.4. Bases fisiológicas de la celiaquía  
La pared interior de un intestino delgado sano, no es lisa, es decir, tiene una gran 
cantidad de “pelitos” a los que llamamos vellosidades intestinales.  
Cuando en el intestino de una persona celiaca, aparece el gluten, las vellosidades 
intestinales se deterioran disminuyendo su superficie y limitando la capacidad de 
absorber nutrientes.  
Es por esto que cuando una persona celiaca deja de ingerir alimentos que contienen 
gluten o trazas de este, su intestino poco a poco va volviendo a la normalidad, 
transformándose de nuevo en un intestino sano.  




1.2.5. ¿Qué implica una dieta sin gluten? 
Este apartado se basa en la información de  la Guía Práctica del Celiaco (Gobierno de 
Aragón, 2002). 
Tal y como ya se ha indicado previamente, el único tratamiento eficaz existente para 
la persona celiaca, es una dieta de por vida libre de alimentos que contengan gluten o 
trazas de éste.  
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La correcta realización de esta dieta hace que los síntomas vayan desapareciendo y 
que la estructura del intestino de la persona celiaca poco a poco se vaya recuperando.   
La persona celiaca necesita conocer a fondo su enfermedad e identificar 
adecuadamente los alimentos que puede o no ingerir.  Asimismo se debe poner en 
conocimiento de las familias, escuelas, comedores, restaurantes de esta intolerancia para 
no poner en riesgo la salud de la persona que la padece.  
En la dieta de una persona celiaca se deben suprimir alimentos que contengan trigo, 
cebada y centeno y productos derivados de ellos como pueden ser el almidón, el pan, la 
pasta alimenticia y sémola, las harinas… Por lo tanto, lo mejor es realizar una dieta 
basada en alimentos frescos, lo más naturales posibles, y que en su origen no contengan 
gluten, como son, la leche y sus derivados, la carne, el pescado, los huevos, las frutas, 
verduras hortalizas, las legumbres, y cereales sin gluten como el maíz y el arroz.  
La legislación vigente hasta ahora no obliga a declarar el gluten cuando se utiliza 
como componente en aromas y otros aditivos o cuando sus componentes tienen una 
proporción inferior al 25%. La legislación únicamente obliga a especificar el origen 
botánico de los almidones. Esto supone que el 80% de los alimentos comercializados en 
la Unión Europea, puede implicar un riesgo para las personas celiacas. 
Por último, decir, que una persona celiaca que, no consuma gluten, no tiene que 
padecer carencias nutricionales ya que la proteína del gluten puede sustituirse con otras 
proteínas de origen animal y vegetal. Para ello siempre habrá que llevar una dieta 
variada y equilibrada.  
1.2.6. Principales cuidados de la enfermedad 
Algunos de los principales cuidados de la enfermedad celiaca según Bustamante y 
Moyano (2009) son las siguientes:  
- Controlar la exclusión total del gluten de la dieta. 
 
- Incluir en la educación sanitaria al paciente y a los familiares, advirtiendo la 
importancia del control dietético y la razón de la dieta. 
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- Informar al colegio, facilitando un listado de alimentos permitidos: carnes, 
pescados, huevos, verduras, frutas, lácteos, cereales (arroz, maíz); y un listado 
de alimentos prohibidos: cereales (trigo, cebada, centeno, avena), pastas, dulces, 
cerveza, etc. 
  
- Habituar a los pacientes que procedan a la lectura de las etiquetas de los 
alimentos, para discriminar los permitidos de los no permitidos. 
 
- Fomentar una vida normal para el niño y su familia. 
 
Es muy importante que la escuela, los profesores y compañeros de clase, conozcan 
la enfermedad del niño/a en el caso de que la padezca, para así evitar riesgos 
innecesarios.  
Además si las familias deciden que su hijo/a utilice el comedor escolar, tengan en 
cuenta algunos de los siguientes aspectos: 
- Informar al niño. Esto es esencial, ya que gracias a esto conseguiremos una dieta 
exenta de gluten. El niño/a tiene que aprender de manera clara y adaptada a su 
edad a distiguir qué alimentos puede tomar y cuales  no.  
- Informar a la dirección del colegio acerca de la enfermedad.  
- Informar a los profesores responsables del aula, asi como al resto de profesorado 
y compañeros del niño/a. Esto es muy importante. El profesor debe conocer de 
una manera clara qué alimentos puede ingerir el niño/a.  Además, como se ha 
dicho es fundamental que los compañeros del niño/a conocan tambien la 
situación, para así conseguir una plena integración y evitar que el niño/a pueda 
ingerir algún alimento de un compañero que contenga gluten.  
- Si el niño/a utiliza el comedor escolar, se debe informar a los responsables de 
cocina para así entre famlia y escuela, decidir el menú que llevará. Es importante 
que el menú establecido sea lo más parecido posible al menú del resto de niños 
ya que así no se sentirá diferente ni excluido.  
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- También es importante que los monitores de comedor conozcan la enfermedad 
para poder controlar al niño/a sobretodo los primeros días.  
Además es imprescindible que los profesores tengan en cuenta a los niños/as que 
padecen esta o cualquier otra intolerancia o alergia a la hora de realizar fiestas  para 
evitar que puedan sentirse desplazados.  En este caso el profesor/a encargado de la clase 
puede utilizar alimentos que sean aptos para todos los niños/as sin excluir a ninguno. 
Por ejemplo, en caso de tener en el aula a un niño celiaco, una de las medidas que 
tendría que adoptar el profesor, es proporcionar alimentos libres de gluten  
2. OBJETIVOS  
La finalidad principal de este trabajo consiste en ampliar la formación como futura 
maestra de Educación Infantil. Los maestros en todo momento deberían de conocer las 
necesidades específicas que puedan tener cada uno de nuestros alumnos para poder 
actuar en consecuencia de ello.  
2.1.Objetivo General  
El objetivo general del trabajo es el siguiente:  
 Recopilar, revisar y analizar información bibliográfica relacionada con la 
enfermedad celiaca, fomentando actitudes de respeto, ayuda y apoyo a las 
escuelas y familias.  
2.2.Objetivos específicos 
Los objetivos específicos al realizar el trabajo de fin de grado son los siguientes:  
- Identificar las carencias de información de las familias sobre las alergias, 
intolerancias alimentarias y específicamente sobre la enfermedad celiaca. 
- Elaborar un tríptico sobre aspectos generales de las alergias e intolerancias 
alimentarias. 
- Elaborar un tríptico informativo sobre la enfermedad celiaca dirigida a las 
familias. 
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- Elaborar una unidad didáctica destinada a una clase de segundo de infantil.  
- Proporcionar un listado actualizado de referencias bibliográficas sobre el tema. 
3. METODOLOGÍA 
Para llevar a cabo este trabajo de revisión bibliográfica se han seguido cuatro 
procedimientos, el primero recibir un curso de la biblioteca que trato de qué fuentes y 
recursos se puede extraer información valida y fiable, la duración de este curso fue de 
una tarde y fue impartido por Mª Engracia Martín Valdunciel. En segundo lugar, 
realizar una revisión bibliográfica de la información existente de las intolerancias y 
alergias, y en especial, de la celiaquía realizando además una comparativa de panes, 
alimento con alto contenido nutricional, para comprobar si una persona celiaca podía 
sufrir alguna carencia nutricional. En tercer lugar, se ha realizado una encuesta en dos 
colegios de Huesca (Aragón) para identificar el grado de conocimiento que tienen las 
familias acerca de este tema. A partir de los resultados de las encuestas se han elaborado 
dos trípticos informativos destinados a la escuela y a las familias. Además se ha creado 
una unidad didáctica destinada a alumnos de segundo de educación infantil con la 
finalidad de ser un recurso de gran utilidad para los profesores.  
3.1.Encuestas  
Las encuestas (Anexo 2) fueron realizadas en dos centros escolares en Huesca 
(Provincia de Aragón), el colegio Santa Ana y el colegio Salesianos, a los que se pidió 
autorización para poder encuestar a las familias. De las 74 encuestas entregadas, fueron 
devueltas 47. La encuesta tenía 11 preguntas relacionadas con las intolerancias y 
alergias más frecuentes, haciendo especial hincapié en la intolerancia al gluten 
(celiaquía).  
Estas encuestas buscaban identificar y valorar el nivel de conocimiento de las 
familias sobre aspectos varios relacionados con las intolerancias y alergias, así como, 
formas en las que se manifiestan, qué alimentos las producen, etc.  
Además, se incluía una pregunta abierta donde las familias tenían que responder si en 
su entorno había alguien que padeciera una alergia o intolerancia, la edad, afectación en 
la vida diaria, adaptación de la alimentación, etc.  
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Los resultados obtenidos de estas encuestas se han presentado en gráficos, uno para 
cada pregunta. Para la realización de estos gráficos se ha utilizado el programa 
Microsoft Office Excel.  
3.2.Manejo de la bibliografía 
El manejo de la bibliografía consistió en la revisión  de 28 fuentes en español (libros, 
artículos de revistas, leyes y páginas web).  Además también se revisaron 6 artículos en 
lengua inglesa.  
Para realizar la búsqueda de está bibliografía se ha utilizado el recurso Alcorze que 
ofrece el Catálogo de la Universizad de Zaragoza, Dialnet, Google Académico. Otras 
bases de datos consultadas han sido Redined, Eric (en inglés) y Medline. 
3.3.Informática 
Para la realización del trabajo las herramientas informáticas  utilizadas  son los 
programas de Word, Excel y Power Point. 
Para  la elaboración de los trípticos informativos del presente trabajo se obtuvo 
información por dos procedimientos. La consulta bibliográfica actualizada y la 
aplicación de encuestas en los colegios para recopilar información sobre el tema.   
(Anexo 2) 
4. RESULTADOS Y DISCUSIÓN 
De las 74 encuestas entregadas en los dos colegios, fueron analizadas 47 que 
equivalen en porcentaje a 63.51 %, mientras que 36.49 % no fue analizado. 
Los resultados de las encuestas realizadas mostraron información muy interesante y 
reveladora: los padres y madres consideran que actualmente hay poca información 
acerca de las intolerancias y alergias en general y de su manejo. 
El análisis y los resultados de las encuestas se muestran y se comentan a 
continuación.  
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4.1.Encuestas 
El cuestionario de encuesta contenía 10 preguntas relacionadas con el concepto de 
intolerancias y alergias, síntomas, agentes desencadenantes y tratamiento. Teniendo en 
cuenta la respuesta de cada pregunta en particular la información obtenida se resume a 
continuación.  
Con relación a la primera pregunta ¿Qué es una intolerancia? (Figura 8).  
Después de analizar las respuestas, se puede decir que el 94 % de las familias conoce 
las características más relevantes de la intolerancia; sin embargo el 6% de las familias se 
confunden, ya que piensa que los síntomas de la intolerancia aparecen inmediatamente 
tras la ingesta o contacto con el alimento que la causa.  







Con relación al concepto de alergia.  (Figura 9). 
Después de analizar las respuestas, como en el caso anterior podemos concluir que el 
83% de las familias conoce los síntomas básicos de las alergias y en qué momento 
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Con respecto a los productos que pueden provocar una intolerancia (Figura 10).  
En esta pregunta se obtuvieron respuestas muy variadas y diversas. El 53% de las 
familias respondió que los alimentos que pueden causar intolerancia son el Gluten y la 
Lactosa, el 19 % respondió solo alimentos que contienen Gluten, el 19 % respondió solo 
alimentos que contienen Lactosa, y un 9 % afirmó que el Gluten, la lactosa, los Frutos 
secos y el Huevo, podían provocar intolerancias.  
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En la cuarta pregunta de la encuesta se preguntó acerca de los aquellos alimentos que 
puedan producir alergias (Figura 11). 
Al analizar las diferentes respuestas de las encuestas, se puede decir que el 89% de 
las familias conoce algunos de los alimentos que pueden provocar alergias, el 9% cree 
que además de alimentos como el huevo, pescado, frutas y frutos secos, el gluten 
también puede provocar alergia, el 2% de ellas, cree que solamente el gluten puede 
provocar alergia.  







Otra de las preguntas fue si las alergias solo se producían al ingerir el alimento.      
(Figura 12).  
Tras analizar las respuestas, el 53% confirma que depende del tipo de alergia, el 28% 
dice que No solo se producen al ingerir el alimento, y un 19% cree que sí, que las 
reacciones alérgicas solo aparecen al ingerir el alimento.  
Las respuestas obtenidas concuerdan con datos de la OMS (2006) que dicen que las 
alergias e intolerancias alimentarias más frecuentes y comunes en la etapa de educación 
infantil y primaria son el huevo, la leche, el pescado y cacahuetes. En los adultos 
destacan las alergias a frutas y frutos secos, seguidos por marisco y pescado. (V.F. 
Moreira y A. López San Román, 2007). 
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La sexta pregunta, se centra en la intolerancia al Gluten (celiaquía), tema principal de 
este trabajo. (Figura 13).  
De las respuestas recogidas se puede observar que el 100% de las familias es 
consciente de que la enfermedad celiaca está relacionada con los alimentos que 
contienen gluten o trazas de él.  







En la pregunta siete hacía referencia a si los productos que no contienen gluten, 
significan lo mismo que sin trigo (Figura 14).  
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Al analizar las respuestas, se observa que un 72 % conoce que un producto puede no 
contener trigo pero sí gluten y viceversa, sin embargo, el 26% de las familias cree que 
sin gluten es lo mismo que sin trigo, el 2% no contesto la pregunta.  







La pregunta ocho se relacionó con el tratamiento de la celiaquía. (Figura 15). 
Las respuestas, obtenidas mostraron que el 96% de las familias conoce que la 
celiaquía requiere una dieta diferente a la habitual, una dieta libre de gluten. Por otro 
lado, el 2% cree que a veces se puede llevar una dieta normal, y o 2% considera que no 
requiere ninguna dieta especial. Es importante que las familias conozcan que una 
persona con intolerancia al Gluten tiene que llevar una dieta estricta sin gluten durante 
toda la vida.  
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La novena pregunta que se realizó en la encuesta, da pie a la siguiente pregunta de la 
misma. En esta se preguntó si conoce algún amigo o familiar que padezca algún tipo de 
alergia o intolerancia (Figura 16).  
Al analizar las respuestas, la gran mayoría de las familias, un 87% exactamente 
respondió que sí conocía a un amigo o familiar que padeciera alergia o intolerancia. El 
13% de las familias respondió que no conocían a ninguna persona que padeciera alergia 
o intolerancia. Las respuestas obtenidas se relacionan con la información de World 
Allergy Organizatión (WAO, 2011) que argumenta que el 30-40% de la población 
global se ve afectada por una o más alergias. 





Adicionalmente se realizó una pregunta abierta, la número 10, que estaba enlazada a 
la pregunta anterior, solo debían contestarla aquellas personas que habían contestado sí 
en la pregunta 9.  
Esta pregunta estaba subdivida en diferentes cuestiones. La primera de ellas era 
conocer el tipo de alergia o intolerancia que padece la persona o familia en cuestión. La 
segunda preguntaba por la edad de la persona que la padece, la tercera preguntaba por la 
repercusión en la vida diaria de las personas en situación de riesgo y en la última parte 
si la alimentación recibida se podía adaptar al resto de la familia (Tabla 3). 
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Tabla 5: Preguntas abiertas 
10. En el caso de responder (A) en la anterior, ¿De qué alergia o intolerancia se 
trata? 
La intolerancia que más ha predominado en las diferentes respuestas ha sido la 
intolerancia al gluten (celiaquía). Además de esta, la intolerancia a la lactosa también 
ha sido muy numerosa. Por último, también se han detectado casos de intolerancia a los 
cacahuetes, y a algunas frutas.  
10.1. ¿Qué edad tiene la persona que lo sufre?  
Al analizar está respuesta, se puede concluir, que las alergias e intolerancias afectan en 
todas las edades.  
Las edades que más han predominado en dichas respuestas son edades entre 3 y 9 años. 
Otras a partir de 20 años.  
10.2. ¿Cómo repercute en la vida diaria de la persona?  
Todas las respuestas coinciden en que las intolerancias y alergias, sea cual sea, afectan 
en la vida diaria de la persona, ya que influyen en la alimentación.  
10.3. ¿Se puede adaptar la alimentación de toda la familia para qué la persona con 
alergia o intolerancia pueda comer lo mismo? 
Al analizar esta respuesta, todas las familias coinciden en que sí se puede adaptar, pero 
reconocen que no es una tarea fácil ya que es más laborioso y además más costoso, en 
lo que se refiere a lo económico, ya que tanto alimentos sin gluten como alimentos sin 
lactosa son más caros.  
.  
En la última pregunta de la encuesta, se preguntó a las familias si consideraban que 
la información que hay en la actualidad acerca de las intolerancias y alergias es 
insuficiente (Figura 17). 




11.       ¿Cree que hay suficiente 
información acerca de las 
intolerancias y alergias? 
A
B
Al analizar las respuestas de la última respuesta, se puede concluir que el 68% 
respondió que no hay suficiente información respecto este tema, mientras que el 32% 
respondió que sí que tienen suficiente información respecto al tema. La gran mayoría de 
las personas que fueron encuestadas piensan que no hay suficiente información respecto 
a las intolerancias y alergias. Algunas de las familias además de responder sí o no, 
aclaraban que se había avanzado mucho y que poco a poco iban teniendo más 
información acerca del tema, pero que todavía se presentaban lagunas respecto a las 
intolerancias y alergias que se podían presentar, y cómo actuar frente a ellas, etc. Por 
consiguiente, la gran mayoría de encuestados piensan que hay desinformación sobre el 
tema de alergias e intolerancias alimentarias y concretamente sobre la enfermedad 
celiaca.   








La búsqueda de información ha estado orientada a suplir las carencias de 
información objetiva, accesible y manejable para los entornos más próximos al niño, la 
familia y la escuela. La necesidad informativa se ha detectado mediante la aplicación de 
encuestas y como recurso didáctico la información más relevante se presenta en un 
tríptico divulgativo de actuaciones.   
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4.2.Materiales informativos (Trípticos)  
Como resultado del presente trabajo de revisión de la información existente de 
intolerancias y alergias alimentarias principalmente la celiaquía, se han creado dos 
trípticos informativos con el fin de proporcionar información general relacionada con el 
tema tratado. (Anexo nº 3)  
- Tríptico 1: ALERGIAS E INTOLERANCIAS ALIMENTARIAS EN LA 
ETAPA INFANTIL. 
- Tríptico 2: LA INTOLERANCIA AL GLUTEN O ENFERMEDAD CELIACA. 
El tríptico realizado para las familias consiste en un recurso donde aparece diferente 
información acerca de las intolerancias y alergias. Por un lado, información acerca de 
las intolerancias y alergias en general; por otro lado, el otro tríptico que aparece, es un 
tríptico donde se da información exclusivamente de la intolerancia al gluten (celiaquía).  
El primero, consiste en la explicación de los conceptos de intolerancia y  alergia y la 
diferencia entre ellas, caracterización y  sintomatología, prevención y  el papel de la 
familia en la escolarización de un niño que padezca alguna alergia o intolerancia. 
El segundo, aporta información de la intolerancia al gluten (celiaquía). El contenido 
desarrollado trata aspectos relacionados con el concepto de gluten sus efectos, alimentos 
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4.3.Elaboración de la Unidad Didáctica (¿Sabes quién soy?) 
La Unidad Didáctica (¿Sabes quién soy?) que se propone a continuación abarca el 
tema central de este Trabajo de Fin de Grado, la celiaquía. Con esto se pretende crear un 
recurso que pueda ser de gran utilidad para maestros y profesionales de la educación en 
la etapa de Educación Infantil.  
1. Contextualización.  
En lo que se refiere al aula, esta Unidad Didáctica está destinada para cualquiera de 
los cursos de Educación Infantil, realizando alguna variación en función del grupo de 
clase.   
Tal y como define la LOE, se entiende por currículo el conjunto de objetivos, 
competencias básicas, contenidos, métodos pedagógicos y criterios de evaluación de 
cada una de las enseñanzas reguladas en la presente Ley. 
Esta Unidad Didáctica se centra en el tema de la celiaquía, ya que además de ser el 
tema principal tratado en este trabajo de fin de grado, su contenido forma parte del 
currículo de esta etapa según aparece en la Orden del 28 de marzo de 2008 del 
Departamento de Educación, Cultura y Deporte, por la que se aprueba el currículo de la 
Educación Infantil y se autoriza su aplicación en los centros docentes de la Comunidad 
Autónoma de Aragón.  
En la primera área Conocimiento de sí mismo y autonomía personal,  el objetivo 
más relacionado con  el tema de esta unidad es “aprender a identificar, respetar y valorar 
las características y cualidades de los otros e ir aceptando la diversidad como una 
realidad enriquecedora”. 
En los bloques que aparecen en dicha área, podemos enmarcar esta Unidad Didáctica 
en el bloque de contenido I, llamado, “El cuerpo y la propia Imagen” centrado en el 
conocimiento de uno mismo y en el respeto hacia las características de otras personas; 
y, por otro lado, en el bloque de contenido IV, llamado “El cuidado personal y la 
salud”, en el que se pretende cubrir las necesidades de la alimentación de los más 
pequeños. 
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1. Justificación 
La alimentación, es un tema de gran relevancia en la vida de todas las personas. En 
especial en la de los niños, a los que, desde pequeños, hay que motivarles para llevar 
una vida saludable.  
En la actualidad, el tema de las alergias e intolerancias está muy presente, por lo que 
es fundamental que en el aula se trabaje dicho tema.  
En esta unidad didáctica se aborda el tema de la celiaquía, tema fundamental de este 
trabajo, ya que, a través de la realización de encuestas, he podido comprobar, que la 
celiaquía es una de las intolerancias que más se da en la primera infancia.  
Lo que pretende esta unidad, es crear un recurso que pueda ser de gran utilidad a 
maestros/as, que se encuentren con algún caso de celiaquía dentro del aula.  
Es fundamental, que los niños/as del aula, sean conscientes de que uno de sus 
compañeros no puede ingerir ciertos alimentos, ya que esta es la única manera de 
asegurar que el niño que padece la intolerancia no ingiera ningún alimento que pueda 
perjudicar a su salud.  
2. Competencias  
Según aparece en la Orden del 28 de marzo de 2008 del Departamento de Educación, 
Cultura y Deporte, por la que se aprueba el currículo de la Educación Infantil y se 
autoriza su aplicación en los centros docentes de la Comunidad Autónoma de Aragón, 
las competencias básicas para el segundo ciclo de infantil se definen como un conjunto 
de conocimientos, destrezas y aptitudes que son necesarias para la realización y el 
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Para esta Unidad Didáctica se trabajan las siguientes competencias: 
 Competencia en comunicación lingüística: A través de la expresión de 
situaciones y vivencias que surgen en las sesiones o fuera de ellas y la escucha 
activa por parte del niño/a. 
 
 Competencia matemática: Habilidades matemáticas básicas que ayudan a los 
niños a construir su pensamiento lógico.  
 
 Competencia en el conocimiento del medio y la integración con el mundo físico: 
A través de la percepción y orientación en el espacio y medio ambiente.  
 
 Tratamiento de la información y competencia general: A través de la utilización 
de las nuevas tecnologías en el aula a la hora de transmitir y comunicar 
información.  
 
 Competencia social y ciudadana: Aceptación y respeto de las normas que se 
establecen. Valoración del trabajo y aportaciones de los demás, sin discriminar 
por razones de sexo, clase, origen o cultura. Saber explicar ideas propias, 
escuchar a los demás.  
 
 Competencia cultural y artística: Utilización del cuerpo como medio de 
expresión y comunicación.  
 
 Competencia para aprender a aprender: Toma de conciencia de lo que se puede 
hacer por uno mismo, de las propias posibilidades y carencias y de lo que se 
necesita ayuda de los demás.  
 
 Autonomía e iniciativa personal: Desarrollo de las habilidades sociales del 
respeto hacia los demás, la cooperación y el trabajo en equipo. Búsqueda de 
soluciones a los problemas planteados y llevarlas a la práctica. Esfuerzo por 
alcanzar resultados creativos, originales y eficaces en las propuestas de 
búsqueda y exploración libre que se plantea.  
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3. Objetivos y criterios de evaluación 
Siguiendo el currículo de Educación Infantil, los objetivos generales del área 









Con esta Unidad se pretenden desarrollar los siguientes objetivos específicos:  
1. Respetar a los alumnos que padecen algún tipo de intolerancia y alergia.  
2. Valorar el propio cuerpo y la salud.  
3. Identificar las diferentes posibilidades y limitaciones de uno mismo.  
4. Conocer de qué se trata la intolerancia al gluten (celiaquía).  










 Elaborar de forma progresiva una imagen ajustada y positiva de sí 
mismo a través de la gradual identificación de sus características y 
cualidades personales, de sus posibilidades y limitaciones, desarrollando 
sentimientos de autoestima y autonomía personal. 
 
 Aprender a identificar, respetar y valorar las características y cualidades 
de los otros e ir aceptando la diversidad como una realidad 
enriquecedora. 
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Tabla 6: Relación objetivos específicos con objetivos generales de la orden 
OBJETIVOS GENERALES OBJTEVIOS ESPECÍFICOS 
Elaborar de forma progresiva una 
imagen ajustada y positiva de sí mismo 
a través de la gradual identificación de 
sus características y cualidades 
personales, de sus posibilidades y 
limitaciones, desarrollando 
sentimientos de autoestima y 
autonomía personal.  
 
2. Valorar el propio cuerpo y la salud.  
 
3. Respetar las diferentes posibilidades y 
limitaciones de uno mismo.  
 
Aprender a identificar, respetar y 
valorar las características y cualidades 
de los otros e ir aceptando la 
diversidad como una realidad 
enriquecedora.  
1. Respetar a los alumnos que padecen algún 
tipo de intolerancias y alergias. 
4. Conocer de qué se trata la intolerancia al 
gluten (celiaquía) 
5. Reconocer aquellos alimentos que 
contienen gluten.  
 
Por otro lado, tal y como establece el currículo de Educación Infantil, he querido 
destacar los siguientes criterios de evaluación de Conocimiento del entorno y autonomía 
personal: 
1. Dar muestras de un conocimiento progresivo de su esquema corporal y de 
un incipiente control de su cuerpo, manifestando confianza en sus 
posibilidades y respetando las de los demás. 
Se  pretende  valorar  con  este  criterio  la  capacidad  de respetar, aceptar, ayudar y 
colaborar con los demás.  
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3. Realizar, con creciente autonomía e iniciativa, las actividades habituales 
para satisfacer las necesidades básicas y consolidar de forma progresiva los 
hábitos de cuidado personal, higiene, salud, y bienestar y alimentación.  
Con este criterio, se valora, la progresiva capacidad de observar, identificar y 
comunicar las situaciones de malestar o riesgo que van adquiriendo ellos mismos o los 
demás.  
4. Contenidos 
Siguiendo el currículo de Educación Infantil, los contenidos del área de 
Conocimiento de sí mismo y autonomía personal a trabajar en el aula con esta 
Unidad Didáctica, son algunos de los contenidos que aparecen en el bloque de 
contenido I, “El cuerpo y la propia Imagen” y, en el bloque de contenido IV, “El 
cuidado personal y la salud”.  
 Valoración positiva y progresivo respeto por las diferencias; aceptación de la 
identidad y las características de los demás, evitando actitudes discriminatorias.  
 
 Comunicación progresiva de sus necesidades básicas y aceptación de ayuda en 
situaciones que la requieran.  
 
 Actitud progresiva de confianza, colaboración y respeto hacia las medidas que 
adoptan las personas adultas en situaciones de enfermedad y pequeños 
accidentes.  
Con esta Unidad, se pretenden desarrollar los siguientes contenidos:  
1. Respeto hacia las diferencias. 
2. Aceptación de las características de uno mismo y de los demás.  
3. La buena alimentación.  
4. La intolerancia al gluten (Enfermedad Celiaca). 
5. Comunicación de situaciones de riesgo. 
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Tabla 7: Relación contenidos específicos con contenidos generales de la orden 
 
CONTENIDOS GENERALES CONTENIDOS ESPECÍFICOS 
 
Valoración positiva y progresivo 
respeto por las diferencias; aceptación 
de la identidad y las características de 




1.Respeto hacia las diferencias 
 
 
 2. Aceptación de las características de 
uno mismo y de los demás. 
 
Comunicación progresiva de sus 
necesidades básicas y aceptación de 
ayuda en situaciones que la requieran.  
 
 
5. Comunicación de situaciones de 
riesgo. 
Actitud progresiva de confianza, 
colaboración y respeto hacia las 
medidas que adoptan las personas 
adultas en situaciones de enfermedad y 
pequeños accidentes.  
3. La buena alimentación.  
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6. Metodología 
La metodología será  flexible y abierta a variaciones, sin que ello suponga un grave 
problema. 
Las actividades serán diversas y permitiendo que se caractericen por ser: 
- FLEXIBLES: permitiendo ajustar las propuestas al ritmo de cada alumno. No se 
basa en propuestas de trabajo que fijen una meta o marca igual para todos. Las 
propuestas deben conocer la realidad de que parte cada alumno y permitir que sea 
desarrollada en función de sus posibilidades. La propuesta ha de ser la actividad en sí 
misma, no el resultado. 
- PARTICIPATIVAS: debe favorecer el trabajo en equipo fomentando el 
compañerismo y la cooperación.  
- CREATIVAS: deben ser propuestas que estimulen la creatividad del alumnado, 
huyendo de los modelos estereotipados o repetitivos. 
 
Con los niños/niñas lo que se busca constantemente es la motivación como aspecto 
fundamental a la hora de realizar las actividades. Es muy importante fomentar el dialogo 
en el grupo, la comunicación y el intercambio  de ideas entre todos los que participen en 
la actividad. Con ello se pretende favorecer la expresión de las experiencias propias.  
Se busca promover la participación activa, la capacidad reflexiva y de 
responsabilidad personal, permitiendo al niño/niña solucionar sus cosas por sí mismo/a  
favoreciendo así su  autonomía, apoyándole y proporcionando pistas cuando no halle 
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7. Temporalización 
Esta Unidad Didáctica se realizará en el momento que se considere oportuno. Lo 
ideal es realizarla inmediatamente después de la confirmación de la existencia de un 
alumno con intolerancia al gluten (celiaquía) para que cuanto antes, el resto de 
compañeros conozcan de qué se trata.  
Está unidad se titula. ¿Qué pueden comer los celiacos? y se van a desarrollar siete  
sesiones a lo largo dos semanas y una octava sesión que se realizará el día nacional del 
celiaco. 
Tabla 8: Secuenciación de las sesiones 
SESIONES LUNES MARTES JUEVES VIERNES 
1ªSESIÓN ¿Sabes quién soy?    
2ª SESIÓN  ¿Qué es la 
celiaquía? 
  
3ª SESIÓN  
 
 Elaboramos un 
mural 
 
4ªSESIÓN Menú apto para 
celiacos 
   
5ºSESIÓN  Manualidad: posa 
lápices 
  
6ªSESIÓN   Pirámide  
7ªSESIÓN    Brochetas 
8ª SESIÓN Día Nacional del Celiaco (27 de mayo) 
(Taller de cocina con Familias: Bizcocho de limón) 
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8. Desarrollo de las sesiones 
NÚMERO DE 
SESIÓN 
SESIÓN Nº 1 
NOMBRE  
ACTIVIDAD 
¿SABES QUIEN SOY? 
DESCRIPCIÓN     En esta primera sesión, se realizará la lectura de un cuento para 
introducir a los niños en la temática a tratar. El cuento se titula: ¿Sabes 
quién soy? Pablo, un niño celiaco, libro creado por la Asociación de 
Celiacos de Castilla la mancha. (Anexo 4) 
Una vez leído el cuento se dejará que los niños reflexionen acerca del 
cueto, y se realizaran preguntas tipo:  
- ¿Qué le pasaba a Pablo?  
- ¿conocíais esta enfermedad?  
- ¿Qué es el gluten? 
- ¿Qué alimentos no puede comer Pablo?  
- ¿Qué alimentos si puede comer Pablo? 
- Etc. 
A continuación, leeremos se pasaran los bits de los siguientes cereales 
(trigo, centeno, avena y cebada).  
Para finalizar esta sesión, se le entrega un folio a cada niño para que 




Bits (trigo, centeno, avena y cebada)  
Folios 
Pinturas 













SESIÓN Nº 2 





Está segunda sesión, consiste en el visionado de una presentación en 
power point. (Anexo 4) 
La maestra explica a los niños lo que aparece en las diapositivas, de 
una manera clara y sencilla para que lo puedan comprender.  
Además también se muestra un video explicativo para que aquellos que 





Presentación Power Point  
(Anexo 4) 









SESIÓN Nº 3 






En esta sesión entre todos se elabora un mural diferenciando aquellos 
alimentos que contienen gluten de los que no.  
Para realizarlo, en primer lugar, en la asamblea se recordaran aquellos 
alimentos que tienen gluten y aquellos que no.  
A continuación se reparte a cada niño un dibujo de un alimento para 
que lo coloree.  
El mural estará dividido en dos partes, en una de ellas alimentos con 
gluten, y en la otra, alimentos sin gluten.  
 
Entre todos, se debate dónde colocar cada uno de los alimentos, y 
finalmente se sitúan.  










SESIÓN Nº 4 
NOMBRE ACTIVIDAD MENU APTO PARA CELIACO 
 
DESCRIPCIÓN 
En esta sesión, se divide la clase en pequeños grupos de 4 o 5 personas. 
Entre estos tendrán que elaborar un menú semanal que pueda servir tanto 







SESIÓN Nº 5 





En esta sesión, cada niño creará su propio portalápices.  
En primer lugar, se realizará con cartón, una base en forma de rebanada 
de pan. A continuación, cada uno decora su rollo de papel de baño como 
más le guste. Después, se pega el rollo en la base de cartón y al lado se 
pegarán los dos símbolos “sin gluten”.  (Anexo 4) 
RECURSOS Y 
MATERIALES 
Un rollo de papel de baño para cada niño  













DESCRIPCIÓN    Para esta sesión, se entrega a los niños una pirámide alimenticia donde 
se les pide que únicamente coloreen aquellos alimentos que no contienen 







SESIÓN Nº 7 
NOMBRE ACTIVIDAD BROCHETAS 
DESCRIPCIÓN     Para realizar esta actividad necesitamos diferentes piezas de fruta, en 
este caso (fresas, kiwi, y piña).  
La maestra pide a los niños que realicen diferentes series con los trozos 
de estas tres frutas en el siguiente orden (piña, fresa y kiwi) y deberán 
introducirlo en un palo de madera que se lo proporcionara la maestra. Se 
les formularán preguntas tipo: ¿Cuántas frutas hay en la brocheta?, ¿Cuál 
va antes? ¿Cuál le sigue?, ¿Qué color tienen?, etc. 
A continuación se realiza una degustación de las frutas, cada alumno 
prueba su brocheta, degustan las distintas frutas y comprueban los 
diferentes sabores, ácido, etc. 
RECURSOS Y 
MATERIALES 
Frutas (fresa, kiwi y piña) y palillos largos 
Palillos largos 





SESIÓN Nº 8 
NOMBRE ACTIVIDAD TALLER DE COCINA CON FAMILIAS 
(Bizcocho de limón) 
DESCRIPCIÓN     Para celebrar el Día Nacional del Celíaco se propone realizar un taller 
de cocina junto con las familias.   
     Con este taller lo que se pretende es:  
- Por un lado, celebrar el día internacional del Celíaco con las 
familias de los niños/as del colegio, de esta manera también se está 
realizando un día de convivencia en el que padres y niños disfrutan 
juntos de un día en familia y amigos.  
- Por otro lado, se pretende que tanto familias como compañeros de 
los niños celiacos aprendan a cocinar algunos alimentos sin gluten 
para poder ayudar e integrar a su amigo celiaco.  
A través de este taller, además:  
- Los niños/as aprenden de una manera lúdica a cocinar, 
descubriendo ingredientes que no conocían, manipulándolos, 
elaborando la comida que después van a degustar, etc.  
- Los padres, también disfrutan de este momento jugando con sus 
hijos y aprendiendo diferentes formas de cocinar.  
Por lo tanto, con este taller además de aprender recetas para niños 
celiacos, también se está disfrutando de un día en familia en el acto de 
comer, ayudar y compartir.   
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En primer lugar, se realizará una charla informativa a los padres acerca 
de la importancia de la cocina sin gluten para un niño o persona celiaca.  
A continuación, se harán grupos de trabajo de unos cuatro niños con 
sus respectivas familias para poder realizar el taller de una manera 
ordenada.  
Cada grupo de trabajo tendrá sus ingredientes y recipientes preparados 
en las diferentes mesas para poder empezar a trabajar.  
La receta preparada para este taller, es una receta ideal para cocinar con 
niños, un bizcocho esponjoso de limón sin gluten, donde la medida que se 
utiliza para realizarla, es un vaso de yogur. Es una receta muy sencilla 
para que los propios niños puedan ser los que mezclen los ingredientes 
con la ayuda de sus padres.  
Ingredientes para realizar el postre del bizcocho de limón: 
3 huevos 
1 yogurt de limón 
1 vaso (de yogurt) de aceite de girasol 
3 vasos (de yogurt) de harina sin gluten 
1 limón 
1 cucharadita de bicarbonato sódico 
Preparación del bizcocho de limón:  
- En primer lugar, se batirán los huevos en un bol, añadiendo el 
azúcar, la ralladura de limón y el yogurt, mezclándolo muy bien.  
- A continuación, se añadirá el bicarbonato de sodio, el aceite y por 
último la harina sin gluten. Es muy importante batir todos los 
ingredientes muy bien.  




La evaluación es un proceso fundamental en Educación Infantil, a través del cual se 
observa, recoge y analiza información relevante, respecto del proceso de aprendizaje de 
los estudiantes, con la finalidad de reflexionar, emitir juicios de valor y tomar 
decisiones pertinentes y oportunas para optimizarlo. 
Tal y como establece la Ley Orgánica de Educación (LOE), la evaluación será 
formativa, sistemática y continua, a través de la observación y valorando el proceso de 
evolución individual de cada niño. 
La técnica que a utilizar será la de observación ya que en estas edades es 
fundamental  para valorar los aprendizajes obtenidos y las posibles dificultades que se 
hayan encontrado en la realización de dicha unidad didáctica. 
- Una vez mezclados todos los ingredientes, se vierte la mezcla en 
un molde, previamente untado con mantequilla.  
- Por último, se lleva el molde a la cocina, para que la cocinera 
pueda introducirlo en el horno a una temperatura de 170º durante 
30 minutos.  
- Una vez cocinado, se podrá decorar el bizcocho ya sea con azúcar 
glas o con fideos de colores. 
Una vez realizado este delicioso postre, lo degustaremos, disfrutando 
así de un momento agradable, divertido y en familia.   
RECURSOS Y 
MATERIALES 
Ingredientes (Huevos, yogurts de limón, aceite de girasol, harina sin 
gluten, limones, bicarbonato sódico, azúcar, azúcar glas y fideos de 
colores).  
Materiales (Recipientes de plástico para la mezcla, recipientes para el 
bizcocho, horno, varillas para batir) 
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La  información recogida se realizará a través de los instrumentos de observación 
tales como son: 
- Las listas de control, que son instrumentos diseñados para estimar la presencia o 
ausencia de una serie de características, indicadores de logro o atributos 
relevantes en la ejecución. Consiste en un listado de aspectos a evaluar 
(indicadores, construidos a partir de los aprendizajes esperados) y dos o tres 
columnas para asignar si se cumple o no dicho aspecto, o si está en proceso. 
 
- Las escalas de estimación numérica que son un listado de indicadores que 
pueden tener varias escalas de valoración para determinar el grado en el cual 
está presente dicha característica. 
 
- Y por último,  la rúbrica que  son guías o escalas de evaluación donde se 
establecen niveles progresivos de dominio relativos al desempeño que una 
persona muestra respecto de un proceso o producción determinada. Son escalas 
ordinales que destacan una evaluación del desempeño centrada en aspectos 
cualitativos, aunque es posible el establecimiento de puntuaciones numéricas. Se 
enlistan los criterios de evaluación del lado izquierdo, y se agregan cuatro 
columnas a la derecha donde se pondrá la descripción de cada nivel de 
desempeño. 
 
Para la aplicación de estos instrumentos, se realizan tres tipos de evaluación:  
- La evaluación inicial, a través de la lista de control. 
- La evaluación continua, a través de la escala de estimación numérica. 
- La evaluación final (rubrica o escalas de evaluación) donde podré observar si se 
han conseguido los objetivos planteados al inicio de la unidad didáctica.  
Por otro lado es imprescindible realizar una autoevaluación de la propia actividad 
docente para valorar si los objetivos, recursos materiales, el tiempo, e intervención han 
sido los  adecuados. 
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EVALUACIÓN INICIAL: 
Esta evaluación se realiza tras la presentación de la unidad didáctica, con esta se 






EVALUACIÓN CONTINUA:  
Esta evaluación se realiza con el objetivo de recoger información a medida que se está 
llevando a cabo dicha unidad didáctica. Implica una reflexión sobre lo que se va 
conociendo y permite producir cambios de modo inmediato en la consecución de las 
actividades.  
 
ITEMS SI EN PROCESO NO 
Se muestra motivado con el tema presentado.    
Utiliza un lenguaje correcto.    
Presenta conocimientos previos acerca de las 
intolerancias y alergias, en especial, de la 
celiaquía. 
   
Comprende el vocabulario relacionado con las 
intolerancias y alergias. 
   
Distingue entre intolerancia y alergia.    







Participa en las actividades que se proponen: 
1 2 3 4 5 
Muestra interés por aprender sobre la temática: 
1 2 3 4 5 
Interactúa con sus iguales en la realización de las actividades: 
1 2 3 4 5 
Muestra respeto por sus compañeros y por las maestras:  
1 2 3 4 5 
Muestra fluidez a la hora de explicar o contar las cosas: 
1 2 3 4 5 
Conoce los diferentes alimentos que no contienen gluten:  
1 2 3 4 5 
Diferencia entre los alimentos que puede comer un celiaco de los que no: 
1 2 3 4 5 
INSTRUCCIONES: 
1. Siempre 
2. Casi siempre 
3. Algunas veces 
4. Casi nunca 
5. Nunca 
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EVALUACIÓN FINAL:  
Con esta evaluación final se observan los resultados finales de las distintas actividades y 




ITEMS Novato Aprendiz Aplicado Experto 
 
Respeto por los 
compañeros 
El alumno 
escucha rara vez 
las ideas de sus 
compañeros 
El alumno 
escucha a veces 




siempre las ideas 
de sus 
compañeros. 
El alumno escucha 
siempre las ideas de 
sus compañeros. 
 
A mostrado interés 












El alumno siempre 
muestra interés. 
Se ha sentido 
motivado a lo largo de 
toda la unidad 
didáctica. 
El alumno 
rara vez se siente 
motivado con la 
unidad didáctica. 
El alumno a 
veces se siente 
motivado con la 
unidad didáctica. 
El alumno 
casi siempre se 
siente motivado 
con la unidad 
didáctica. 
El alumno siempre 
se siente motivado 
con la unidad 
didáctica. 
Muestra interés y 
respeto por ayudar e 
integrar al alumno 
celiaco 
El alumno 
rara vez muestra 
respeto e interés. 
El alumno a 
veces muestra 





El alumno siempre 
muestra respeto e 
interés. 
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Por último, también se evalúa el trabajo del maestro mediante una autoevaluación, ya 
que es muy importante el poder conocer los aciertos y posibles equivocaciones que 
hayan podido surgir. 
 De esta manera, se podrán mejorar todos estos aspectos para una posterior unidad 
didáctica, y de la misma forma, atender a los niños de una manera más individualizada, 
para poder conocer sus posibles dificultades. 
La manera de llevar a cabo esta autoevaluación, va a ser mediante una escala de 
estimación descriptiva, que describa con precisión las categorías o valores que se 
pretende observar. 
AUTOEVALUACIÓN  
 En la presentación de dicha unidad didáctica:  
a) Las actividades de la Unidad didáctica se han realizado sin dificultad. 
b) Algunas actividades han resultado difíciles de transmitir a los alumnos. 
c) No se ha conseguido transmitir a los alumnos como debían hacer las 
actividades. 
 
 El vocabulario a utilizar en la temática: 
a) Ha sido muy complejo. 
b) Ha sido muy sencillo 
c) Solo lo conocían unos poco 
 
 Los objetivos que se han planteado: 
a) Se han cumplido los objetivos a conseguir. 
b) Se han detectado problemas a la hora de que los alumnos los 
consiguieran. 





Aspectos a mejorar: 
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5. CONCLUSIONES 
Los resultados que se han presentado en este Trabajo de Fin de Grado permiten 
extraer las siguientes conclusiones: 
- El 68% de las 47 personas que fueron encuestadas afirma no conocer suficiente 
información respecto las intolerancias y alergias, síntomas, formas de actuación 
y prevención en la etapa infantil.  
- Las intolerancias y alergias están presentes en la vida de la gran mayoría de las 
familias. Un 87 % de las familias tiene un familiar o amigo que padece algún 
tipo de alergia e intolerancia.  
- El fomento de actitudes de tolerancia, respeto, solidaridad y apoyo a niños debe 
trabajarse con el entorno más inmediato (familia, docentes…) para sensibilizar, 
concienciar y fomentar hábitos de respeto en la población y, coordinarse 
conjuntamente y comunicar cualquier problema que pueda surgir para favorecer 
en todo momento a los niños y niñas. 
-  La comunicación entre los profesores del centro para evitar cualquier tipo de 
incidente es un pilar así como también la comunicación dentro del aula, tanto 
alumno-alumno, como profesor-alumno. La primera significa conocimiento y la 
segunda confianza para solventar problemas y evitar complicaciones.  
- La información más importante para familias en el tríptico general de 
intolerancias y alergias es la información acerca del papel de la familia en la 
escolarización de un niño que padezca alguna alergia o intolerancia; así como 
también tener claro que el diagnóstico de las alteraciones alimentarias debe ser 
realizada por un alergólogo y las dietas de restricción de alimentos las establece 
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- La información más esencial para docentes sobre intolerancias y alergias 
alimentarias y la celiaquía específicamente son la prevención en el aula 
guardando objetos personales separados, la lectura de etiquetas de materiales 
escolares… para evitar posibles reacciones alérgicas. Además de fomentar el 
respeto y tolerancia para que el niño con alteraciones alimentarias. Se debe 
prestar especial importancia a los alimentos ingeridos por el niño alérgico sobre 
todo en fiestas como cumpleaños.  
- La información esencial para niños en etapa Infantil es la importancia de 
reconocer reacciones alérgicas más frecuentes, reconociendo los síntomas 
principales y los alimentos que no se pueden ingerir en cada alteración 
alimentaria de una manera dinámica y divertida a través de la propuesta 
didáctica, trasmitiendo buenos hábitos alimenticios y saludables.  
- El tema de las intolerancias y alergias alimentarias es un tema poco tratado en 
las escuelas, ya que las leyes no abordan estos temas específicamente y además 
en muchas ocasiones los maestros no están formados en la prevención y 
actuación en relación a estos temas. El docente ante una intolerancia o alergia 
alimentaria debe actuar siguiendo un protocolo establecido que varía 
dependiendo de la gravedad de la reacción alérgica, pero en todo caso deberá dar 
protección del niño, socorrerlo, ayudarlo y apoyarlo en todo momento, sin 
dejarlo solo. 
- Tras realizar la comparativa de los panes, destacar que una persona celiaca no 
tiene por qué sufrir carencias nutricionales al no consumir alimentos que llevan 
gluten como el trigo o el centeno ya que se pueden sustituir por otros que no 
contienen gluten y que aportan valores nutricionales muy similares, como el 
maíz o el arroz.  
Por último decir, que la educación inclusiva que pretendemos seguir, trata de 
conseguir que todos los alumnos/as alcancen el desarrollo máximo de todas sus 
capacidades para garantizar así la igualdad.  
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6. PROPUESTAS O RECOMENDACIONES 
La realización de este Trabajo de Fin de Grado ha permitido realizar diferentes 
recursos materiales que pueden ayudar a los dos entornos fundamentales en la vida de 
un niño, la escuela y su familia.  
Gracias a la realización de las encuestas se han podido conocer algunas de las 
lagunas que presentan las familias y por ello se han realizado dos trípticos informativos 
con la finalidad de apoyar e informar acerca de algunas pautas y actuaciones básicas que 
se deben seguir en caso de que una persona padezca una intolerancia o alergia.  
También se ha elaborado una Unidad Didáctica como recurso para maestros que se 
podrá llevar a cabo en el caso de que en el aula haya algún niño/a que padezca 
intolerancia al gluten, enfermedad bastante frecuente entre la población infantil.  
A partir de estos materiales elaborados, se propone la realización de otros trípticos y 
unidades didácticas basadas en otras intolerancias y alergias más frecuentes en la etapa 
infantil, como puede ser la intolerancia a la lactosa, la alergia a los frutos secos, al 
marisco, etc.  
También sería interesante el poder trabajar o aumentar las colaboraciones con los 
servicios sanitarios. Estos podrían dar charlas informativas a las familias y a los niños 
acerca de las diferentes intolerancias y alergias que nos podemos encontrar, informando 
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Estimadas Familias:  
La presente es una encuesta totalmente anónima que será utilizada para el Trabajo de Fin 
de grado “Revisión bibliográfica acerca de la celiaquía”. Esta encuesta ha sido realizada por 
una alumna de Magisterio Infantil de la Universidad de Zaragoza para obtener datos sobre 
alergias e intolerancias alimentarias. 
1. ¿Qué es una intolerancia?  
 
A) Es una reacción causada por un alimento o sus aditivos que provoca una 
respuesta adversa en el organismo. Los síntomas más frecuentes pueden ser 
(nauseas, diarreas, y dolor abdominal). 
 
B) Tiene como  síntomas más comunes: alteraciones en el tracto gastrointestinal, 
vías respiratorias, piel… y aparecen inmediatamente tras la ingesta del 
alimento. 
 
2. ¿Una alergia? 
 
A) Tiene como síntomas más comunes: alteraciones en el tracto gastrointestinal, 
vías respiratorias, piel… y aparecen inmediatamente tras la ingesta del 
alimento. 
 
B) Es una reacción causada por un alimento o sus aditivos que provoca una 
respuesta adversa en el organismo. Los síntomas más frecuentes pueden ser 
(nauseas, diarreas, y dolor abdominal). 
 
3. ¿Cuáles de los siguientes alimentos pueden provocar intolerancias? 
 
A) Alimentos que contienen gluten.  
 
B) Alimentos con lactosa.  
 
C) Frutos secos. 
 
D) Huevo.  
 
4. ¿Cuáles de los siguientes alimentos pueden provocar alergias? 
 
A) Huevo, pescado, frutas y frutos secos. 
 
B) Alimentos que contengan gluten.  
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5. Las reacciones alérgicas solo se producen cuando se ingiere el alimento.  
 
A) Sí  
 
B) No  
 
C) Depende del tipo de alergia   
 
6. ¿A qué se asocia la enfermedad celiaca?  
 
A) A la intolerancia a todos los alimentos que contienen gluten.  
 
B) A la intolerancia a las nueces.  
 
C) Ninguna de las anteriores. 
 
7. ¿Sin gluten significa lo mismo que sin trigo? 
 
A) Sí, es lo mismo.  
 
B) No, Un producto puede no contener trigo pero si gluten y viceversa. 
 
8. La celiaquía requiere una dieta diferente. 
 
A) Sí, es imprescindible una dieta dónde los alimentos no contengan gluten.  
 
B) A veces, las personas celiacas pueden tener una dieta como cualquier otra 
persona.  
 
C) La enfermedad celiaca no requiere ninguna dieta especial.  
 
9. ¿Conoce algún amigo o familiar que padezca alguna alergia o intolerancia? 
 
A) Sí  
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10. En el caso de responder (A) en la anterior, ¿de qué alergia o intolerancia se trata? 
_____________________________________________________________________________
__________________________________________________________________ 
10.1. ¿Qué edad tiene la persona que la sufre? 
 
__________________________________________________________________ 






10.3. ¿Se puede adaptar la alimentación de toda la familia para qué la persona con 






11. ¿Cree que hay suficiente información acerca de las intolerancias y alergias? 
 
A) SI  
 




Muchas Gracias por su participación  




























Tríptico: Alergias e intolerancias alimentarias en la etapa 
infantil 
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Tríptico: La intolerancia al gluten o enfermedad celiaca 
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GLOSARIO  
EC (Enfermedad Celiaca) 
FACE (Federación de Asociaciones de Celiacos de España) 
AOECS (Asociación de Celiacos Europeos) 
OMS (Organización Mundial de la salud) 
SEEN (Sociedad de Endocrinología y Nutrición) 
UCIF (European Food Infomation Council) 
 
